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 検査対象の周波数を200から400 Hzに選択したのは、肺胞あるいは気管呼吸音が500 Hz
未満であること。500 Hz以上の周波数では著しく減弱すること。ノイズとなる心音は40か
ら200 Hzであることから除外し選択した。マンシーらの犬の気胸モデルを使用した実験で
も200－700 Hzで特に減弱しており、本研究と同様の傾向であった。この装置の限界として
は、両側気胸の場合、術後や結核、COPD患者など胸膜癒着症例では、胸壁と肺実質の間に
空間ができないため呼吸音減弱を検出できない場合がある。今後の課題として呼吸音減弱
の程度と気胸の量（肺虚脱の程度）の評価をすること、吸気ピーク時１点だけではなく複
数の時相を組み合わせたり、（気胸側同側での）吸気呼気の音圧差を利用して自動で気胸
を検出できるプログラムを開発することを目標としている。 
 外傷の分野では胸部レントゲンでは検出できず胸部CTではじめて検出できる潜在性気胸
の存在が知られている。これらは緊張性気胸に進展する可能性があり場合によって胸腔ド
レナージが必要とされているが、この装置を使えばより早期に病態の変化を検出でき有用
であると考える。 
 
結 論 
 自作した装置を使って、気胸患者の呼吸音を周波数解析をしたところ、気胸側呼吸音の
減弱を客観的かつ視覚的に検出できた。加えて健常者では左右差を検出しないことを確認
した。救急初療室で容易に使用できる装置である。 
